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      Психодрама - это специфический психотерапевтический метод, в ходе которого 
клиент с помощью ведущего и группы воспроизводит в драматическом действии 
значимые события своей жизни, разыгрывая сцены, имеющие отношение к его 
проблеме. Она относится к одному из ранних методов групповой психотерапии. 
Создание психодрамы связано с исследованиями Якоба Леви Морено (1892-1974), 
основателя социометрии и, как считают некоторые психологи, движения групповой 
психотерапии в целом. Но психодраматический подход выходит за рамки 
психотерапии. Это еще и обширный набор идей и техник, которые могут быть 
эффективны при самых разных формах индивидуальной и групповой работы и в 
настоящее время широко используются в других направлениях психотерапии и 
ролевого тренинга, в образовании и обучении, бизнесе и управлении, а также в 
научных исследованиях. 
 
       Я. МОРЕНО И ИСТОРИЯ СОЗДАНИЯ ПСИХОДРАМЫ. 
 
Имя Морено стоит в одном ряду с именами З. Фрейда, К. Г. Юнга, К. Роджерса, так 
велико его влияние не только на психологию и психотерапию, но и на современную 
культуру в целом. Морено интересовали пути психологического выживания всего 
человечества. Постоянно обращаясь к истории культуры, теологии, философии, он 
развивал идеи всемогущества человеческого духа, творчества и спонтанности как 
внутренней сущности человека и игры, в самом широком смысле слова, как важного 
способа реализации этой сущности. Концепция Морено, в том числе его ролевая теория, 
охватывает все уровни человеческого бытия, начиная с высшего, божественного, или 
космического, и кончая обычным и каждодневным. 
Якоб Леви Морено родился в Бухаресте в 1892 году. В пять лет вместе со своими 
родителями он переехал из Бухареста в Вену, где прожил до 1925 года. После 
завершения гимназии он изучал философию и медицину в Венском университете и 5 
февраля 1917 года получил ученую степень доктора общей медицины.  
Первые попытки групповой социальной и терапевтической работы были 
предприняты им в 1913 году. Морено разработал проект организации групп самопомощи 
для одиноких проституток Вены, который, как считал он сам, положил начало движению 
групповой психотерапии. Морено сосредоточил внимание на динамических 
внутригрупповых факторах как средствах оказания помощи женщинам в осознании ими 
своих личностных целей. Он отмечал, что эти групповые занятия высветлили четыре 
основных момента, которые затем стали краеугольным камнем групповой психотерапии: 
автономность группы, наличие определенной групповой структуры, проблема 
коллективности и анонимности. 
      В первую мировую войну Морено некоторое время работал врачом в лагере 
южнотирольских беженцев неподалеку от Вены. Хотя изгнанные со своей родины 
южнотирольские крестьяне находились там в одинаково неблагоприятных внешних 
условиях, тем не менее Морено был поражен, насколько по-разному были выражены у 
них недуги, нередко проявлявшиеся в вегетативных симптомах, которые сегодня мы бы 
назвали психосоматическими. Он наблюдал, что более благополучные из беженцев 
 делили, как правило, свои бараки с родными, старыми знакомыми или новыми друзьями, 
тогда как в хибарах его постоянных пациентов в порядке вещей были раздражение, 
натянутые отношения и склоки. Обладая живым воображением, Морено «увидел», как 
туда и сюда растекаются потоки симпатий и антипатий между лагерниками, и уже тогда 
у него сложилось убеждение, что контроль над этими силами позволил бы облегчить 
участь находящихся в лагере людей. Однако его обращение к компетентным властям с 
предложением о перегруппировке беженцев в лагере так и не было услышано. 
     Впечатления, которые произвели на Морено человеческие отношения в лагере 
беженцев, продолжали занимать его и после войны. Работая в лагере, он осознал 
важность социальных отношений, ему стала очевидной действенность симпатий и 
антипатий как мощных сил в социальной сфере. Однако эти понятия казались ему 
слишком неопределенными и затасканными для научных целей, и Морено назвал их 
силами притяжения и отталкивания. 
    Старый социологический метод наблюдения и описания Морено считал непригодным. 
Кроме того, ему претило низводить людей до объектов исследования и 
экспериментировать с ними как с подопытными животными. Социометрический тест 
явился результатом преобразования экспериментальных методов социологии. Этот 
новый в методическом отношении тест был получен благодаря переводу понятий 
притяжения и отталкивания в понятия выбора и отвержения и субъективизации 
испытуемых - самого важного условия для проведения социального эксперимента. 
Последнее означает, что испытуемый принимает участие в тестировании не только в 
качестве измеряемого объекта, но и в качестве лица, субъективно заинтересованного в 
познании и изменении социальной структуры группы, с которой он связан в своей 
жизни. Испытуемый, мотивированный своей актуальной социальной ситуацией, должен 
был выполнить тест в собственных интересах. При социометрическом тестировании 
речь, стало быть, идет не о выявлении симпатий путем опроса, как при изучении 
общественного мнения, а о первом шаге к изменению существующих отношений. 
 Так как терапия социальных конфликтов и их индивидуальных последствий относится к 
числу главных задач психодрамы, Морено подчеркивал важность предварительного 
социометрического исследования как предпосылки для более четкого понимания 
сложившейся ситуации и для целенаправленной терапевтической работы. Таким 
образом, социометрический тест составил фундамент его системы психодрамы и 
групповой психотерапии. 
Понятие о драме как терапевтическом методе возникло в результате театрального 
эксперимента, начатого Морено в Вене после первой мировой войны (1921 г.) и 
получившего название «спонтанный театр». Но впервые он задумался об игровых 
методиках, когда, будучи еще гимназистом и студентом, импровизированно играл с 
детьми в общественных садах и парках Вены. От его опытного взгляда не могло 
ускользнуть необычное поведение некоторых детей, как и собственное изменение в 
процессе игры, инициатором которой он являлся. Озорники приучались в игре 
ориентироваться на тему, роли и своих товарищей, робкие дети непринужденно играли, 
посторонние дети включались в игру детской группы, поначалу исполняя роли, которые 
 поручал им Морено. Дети с удовольствием вживались в свои роли и обучались таким 
образом новым способам поведения. Роли стали отдушиной для их агрессии.  
Ролевые игры позволили выявить и другой эффект. Если ребенок боялся в игре 
авторитетной фигуры, то, поменявшись ролями с вызвавшим страх партнером, можно 
было добиться эмоциональной разрядки. Поведение детей и их реакции в игре тогда еще 
не рассматривались в связи с феноменом переноса внушавшего страх имаго, то есть 
значимого для душевного переживания ребенка образа родителей, и не объяснялись 
учениями Павлова об условных рефлексах или понятием разрядки через идентификацию 
с агрессором. Не мог тогда Морено сформулировать и первую свою научную гипотезу о 
закономерности, определяющей возрастную специфику детских группировок. Однако 
эти наблюдения уже не могли оставить его равнодушным. Свои идеи он распространял в 
то время в брошюрах. 
Стремясь сделать доступным «царство детей» и для взрослых, Морено со своими 
друзьями актерами организовывал всякого рода ролевые и импровизационные игры. При 
этом исполнители, бывало, обращались к фельетонам или к сообщениям из газет, 
которые они изображали без предварительного обсуждения или репетиции. В результате 
появилась так называемая «Живая газета». Эти мероприятия стали проводится регулярно 
и вскоре, 1 апреля 1922 года Морено основал свой театр импровизации - как театр 
воздействия спонтанной игры. Морено замысливал свой «спонтанный театр» как еще 
один вид развлечения и первоначально не ориентировался на практику личностных 
изменений и гармонизацию психического развития. Его основная идея носила духовный 
характер: реализация творческого «Я» в «театре жизни», который представляет 
безграничные возможности для свободного выражения эмоций. 
 Согласно Морено, идея о психодраме как лечебном методе возникла у него после 
того, как одна актриса рассказала ему о своих конфликтах с мужем. С помощью труппы 
театра Морено поставил историю актрисы на сцене. Освободившись от традиционной 
для себя роли героини и привычного благонравного поведения, она в импровизационной 
игре в роли гулящей женщины совершенно случайно довела себя до катарсиса своей 
подавленной агрессии, направленной против собственного мужа. После этого взрыва на 
сцене ее брак для нее уже не был таким мучительным, как прежде. Этот опыт оказался 
значимым и успешным не только для самой актрисы, но и для остальных членов труппы. 
Затем Морено приступил к более формализованным экспериментам с подобными 
групповыми представлениями, разрабатывая разнообразные приемы, которые 
впоследствии стали существенной частью психодраматического подхода. 
В 1925 году Морено эмигрировал в США. Непосредственным поводом для этого 
стало сообщение в «New York Times» от 3 августа 1925 года об изобретении им аппарата, 
предшественника современного магнитофона. Приехав в Нью-Йорк, он продал свой 
патент и открыл в Биконе, штат Нью-Йорк, частный психиатрический санаторий. 
Пристройкой к этой больнице являлся терапевтический театр.  
Только Нью-Йорк предоставил Морено возможность для проведения эмпирических, 
социометрических и даже транскультурных исследований в тюрьмах, школах и 
воспитательных учреждениях. Полученные таким образом знания о неформальных 
динамических структурах групп и их социометрических закономерностях поставили 
 вопрос о необходимости разработки социометрически обоснованной групповой 
психотерапии. В 1932 году на годовом собрании Американской психиатрической 
ассоциации Морено предложил ввести впервые им сформулированную групповую 
психотерапию в работу с пациентами психиатрических учреждений, заключенными 
тюрем и воспитанниками исправительных колоний. В 1931 году в опубликованной им 
работе «Применение группового метода для классификации» в литературу впервые были 
введены понятия «групповая терапия» и «групповая психотерапия». В 1934 году под 
названием «Кто выживет?» был опубликован его классический научный трактат о 
воспитательной колонии Хадсона, штат Нью-Йорк, и о ее преобразовании в 
терапевтическое сообщество. После публикации этой книги в результате своей 
деятельности как автора и издателя Морено приобретает все большее влияние в научном 
мире. В 1936 году Морено издает журнал «Социометрия». С 1947 года выходит еще один 
его журнал «Групповая психотерапия». Я. Л. Морено и его жена, Зерка Т. Морено, в 
многочисленных докладах, демонстрационных показах и лекциях знакомили со своими 
методами психологов в США и Европе. 
Институты Морено в Нью-Йорке и Биконе стали точкой притяжения для огромного 
числа социальных работников. В 40-е годы в них обучались Рональд Липпиттт, Леланд 
П. Бредфорд и Кеннет Бенне, одновременно являвшиеся учениками школы Курта Левина 
и соединявшие идеи берлинских гештальтпсихологов с идеями Морено. Сам К. Левин в 
1953 году неоднократно встречался с Морено, многие важные работы Левина также 
выходили в мореновских журналах. 
Среди социологов помимо непосредственных учеников Морено обязанными его 
влиянию считают себя Т.Ньюкомб, И. Гоффман, Л.Коттрелл и др. 
Особая атмосфера Института Морено вдохновила также таких крупных ученых, как 
Фритц Перлз, основатель гештальттерапии, Эрик Берн, основатель трансакционного 
анализа, и Георг Бах, изобретатель марафонских групп. 
В 1938 году Морено начал преподавать социометрию и групповые методы в 
Колумбийском университете и в Школе социальных исследований штата Нью-Йорк, 
впоследствии также и в Нью-Йоркском университете. В 1942 году им был основан 
Социометрический институт, а в 1945 году совместно со своими американскими 
учениками - Американское общество социометрии. 
В тесной связи с разработкой социометрии Морено продолжал в Америке свои 
импровизационно-терапевтические эксперименты венского периода и разрабатывал 
психодраму в качестве нового психотерапевтического метода. 
В 1936 году в принадлежавшем ему частном психиатрическом санатории в Биконе 
был сооружен первый психодраматический театр. В 1940 году аналогичный 
психодраматиечский театр был открыт в госпитале Святой Елизаветы в Вашингтоне, 
округ Колумбия, после чего психодраматические сцены появились в различных 
клиниках Соединенных Штатов. В 1941 году появилось Американское общество 
групповой психотерапии и психодрамы во главе с Морено, в 1942 году - первый 
Психодраматический театр и Психодраматический институт в Нью-Йорк-Сити, в 1949 
году - Психодраматический театр Гарвардского университета под руководством Генри 
Мари. В том же году психодрама вводится в калифорнийские тюрьмы. 
 Во время второй мировой войны как в Америке, так и в Англии социометрические 
методы были взяты на вооружение военными психологами. В 1947 году 
социометрические методы были введены американским министерством культуры в 
сферу школьного образования. 
В 1950 году произошло слияние социометрического и психодраматического 
институтов в Нью-Йорке в Институт Морено, который был признан Советом 
попечителей штата Нью-Йорк в качестве учебного института. 
С тех пор психодрама постепенно распространилась по всем Соединенным Штатам. 
Мореновские ученики организовали психодраматические сцены в психиатрических 
клиниках, университетах и школах, в тюрьмах и реабилитационных центрах. В разных 
штатах возникли учебные институты психодрамы. 
В 1958 году был основан Международный центр групповой психотерапии, 
социометрии и психодрамы в Биконе с Я. Л. Морено в качестве президента. С тех пор он 
является центром все более широко разворачивающегося международного 
психодраматического движения. 
Морено проявлял неизменный интерес к общественным событиям и уже в 20-х годах 
начал работать с большими социальными группами (например, с итальянскими 
крестьянами-мигрантами). Его идеи исцеления как индивидов, так и сообществ 
актуальны и сегодня. И конечно, он не мог быть равнодушен к событиям в России, где 
происходили бурные социальные эксперименты, оказавшие воздействие на все 
человечество. 
В 1959 году состоялась его поездка в Россию, сыгравшая большую роль в жизни 
Морено по целому ряду причин. Во-первых, еще в 1925 году, покидая Вену, он 
колебался в выборе между эмиграцией в США или в Россию, страну, где, как он тогда 
считал, его методы могли быть легко внедрены в связи с динамичностью социальных 
процессов и сильной театральной традицией. 
Во-вторых, с годами возрос его интерес к социальным и политическим проблемам, и 
прежде всего Морено волновала проблема мира на международном уровне. Будучи в 
Москве, он предложил организовать встречу советского и американского лидеров - Н. 
Хрущева и Д. Эйзенхауэра, во время которой, по его плану, они должна были обменяться 
ролями. Он верил, что обмен ролями между мировыми лидерами будет способствовать 
укреплению мира и, более того, что путем разыгрывания социальных и политических 
конфликтов возможно достижение нового социального порядка. 
В-третьих, он стремился к установлению более тесных контактов между западной и 
восточной психиатрией после периода длительной изоляции. В России с этой целью он 
посетил ведущие психологические и психиатрические учреждения Москвы и 
Ленинграда. 
Но Россия интересовала Морено не только как эпицентр социальных инноваций и 
катаклизмов. Морено высоко ценил русскую театральную школу, прежде всего работы 
К. Станиславского, оказавшие существенное влияние на развитие его подхода. Русский 
театр, русская литература в лице Ф. Достоевского и А. Чехова - это примат внутренних 
психологических событий над внешним сюжетом. То же является и центральной 
 особенностью психодрамы как театрального действия, где драма разыгрывается на сцене 
человеческой души. 
Последние годы своей жизни Морено работал вместе с женой Зеркой Морено, 
которая жива до сих пор, ездит по миру, учит психодраме и которая оказала 
колоссальное влияние на то, как психодрама принята в мире. 
Якоб Леви Морено умер в 1974 году. Задолго до смерти он придумал себе эпитафию, 
которая должна была быть написана на могильной плите, она гласит: «Здесь лежит 
человек, который вернул смех в психиатрию». 
Морено был поистине универсальной творческой личностью, воспринимавшей 
науку, политику, искусство как органическое единство. Он был врачом, педагогом, 
поэтом, культурологом, философом, инженером, и в каждой из этих ролей - 
вдохновенным созидателем. Морено изобрел первый магнитофон, положил начало 
социометрии, без которой немыслима современная социология и социальная психология, 
создал социодраму как метод решения социальных проблем и конфликтов и одним из 
первых поставил проблему психического здоровья в широкий социальный контекст, что 
позволяет отнести его к основоположникам социальной психиатрии. Ему принадлежит 
сама идея групповой психотерапии, которая привела к новой революции в психиатрии, 
после Фрейда, и оказала влияние на психологическую культуру ХХ века. Многие 
подходы в современной психотерапии восходят в своей основе к идеям Морено. Будучи 
идейным основоположником групповой психотерапии, Морено создал и собственный 
метод, делающий возможной истинную встречу людей через обмен ролями и 
высвобождение творческой сущности каждого человека через игру. 
 
                
                    ОСНОВНЫЕ ПОНЯТИЯ 
 
Ролевая игра. 
Ролевая игра - широко применяемый в психодраме прием - состоит в исполнении 
какой-либо роли в любительском представлении. Она занимает центральное место в 
психодраме. Хотя этот термин  может обозначать отрепетированное и искусственное 
действие, Морено не рассматривал игру как нечто заранее подготовленное. Психодрама 
признает естественную способность людей к игре и создает такие условия, при которых 
индивидуумы, исполняя роли, могут творчески работать над личностными проблемами и 
конфликтами. Морено противопоставлял психодраму пассивности психоанализа. 
Психоаналитическая ситуация, по его словам «такова, что  допускает анализ, но 
исключает действие... Пациент пассивно располагался на кушетке, аналитик садился 
позади него, чтобы его не видеть и избежать интеракции... Ситуация была герметически 
закрытой... Вполне логично, что вашей проблемой стало изгнание жизни из врачебного 
кабинета и «бой с тенью» вместо терапевтического процесса» (3, с.26).  Он верил, что 
психодрама дает возможность активному экспериментированию как с реалистичными, 
так и нереалистичными жизненными ролями. 
Морено подчеркивает, что между исполнением роли в психодраме и игрой в 
настоящем театре существует кардинальное различие, поскольку профессиональные 
 актеры играют то, что написали авторы, и они ограничены в своих диалогах авторским 
текстом. Профессиональный актер должен обладать способностями перевоплощаться в 
того персонажа, которого он играет, исполняя роль именно в театральном 
представлении, а не в реальной жизни. В психодраматическом представлении актерство 
может оказаться помехой. Нередко профессиональные актеры подвергаются атакам в 
группах встреч за то, прячутся за свои фальшивые фасады. 
Морено отмечал, что множество людей реализует ролевое поведение в реальной 
жизни подобно актерам в театре. У них отсутствует спонтанность, они вовлечены в 
осуществление бессмысленных ритуалов и ведут себя в рамках тех ролей, которые 
предлагают им окружающие. Например, люди, которые одинаково вежливо улыбаются и 
в радости, и в горе, не желая обсуждать при других свои актуальные эмоциональные 
переживания. Психодрама дает возможность преодолеть устойчивые модели поведения 
по сценарию. 
В отличие от традиционного театра психодрама поощряет изучение реальных и 
важных для участников ролей. Сценарий и постановка являются результатом работы не 
автора и режиссера, а самого участника. 
 
Спонтанность и Креативность ( творчество). 
Понятие спонтанность  и родственное ему понятие творчество составляют ядро 
теории действия и личности Морено.  Оба эти понятия основываются на его 
наблюдениях за ролевыми играми детей и опыте работы в «спонтанном театре». Морено 
обратил внимание на психотерапевтическое значение той внутренней свободы, которую 
демонстрировали дети, играющие в венских парках. Казалось, что они не подвержены 
воздействию поведенческих стереотипов и способны полностью переселяться в мир 
своих фантазий. «Спонтанный театр» был создан Морено в ответ на его разочарование в 
традиционном театре, главным недостатком которого он считал заложенную в сценарии 
ригидность социально-ролевого поведения. Морено видел, что люди становятся 
похожими на роботов, некими подобиями машин, лишенными индивидуальности и 
творческих возможностей. Он напрямую связывал понятия спонтанности и психического 
здоровья. Отсутствие спонтанности для него означало эмоциональное нездоровье. 
Блокированная спонтанность, по мнению Морено, вызывает неврозы креативности, т.е. 
приводит к пассивности; такой человек, несмотря на высокий интеллект и особые 
способности, не способен ни проявить, ни задействовать их. Высвобождение  и 
одновременная интеграция спонтанности  является предпосылкой творческой 
деятельности, а следовательно, целью психотерапии становилось  «обучение 
спонтанности». 
Спонтанность не означает рефлекторности действия, отсутствия контроля и 
необдуманности. В психодраматическом  смысле спонтанность предполагает 
способность движения в заданном направлении, а следовательно, она не чужда контроля 
над собой. 
Во-первых, спонтанность проявляет себя как некая форма энергии. Не являясь 
материальной субстанцией, она познается только через ощущения. Во-вторых, это 
энергия, которую нельзя накапливать и сохранять. Она поглощается мгновенно и 
 появляется, чтобы быть истраченной в единый миг творения, уступив место 
последующим проявлениям спонтанности. В экзистенциональной философии Морено 
особенно важным стало свойство спонтанности не накапливаться; внимание 
концентрируется на настоящем моменте, на «здесь и сейчас», на психологически 
наиболее значимом отрезке времени. В третьих, спонтанности можно научиться с 
помощью разнообразных психодраматических техник. 
Какова же природа спонтанности? Ответа на этот вопрос пока не существует. Морено 
полагал, что спонтанность не является ни социальным, ни наследственным фактором. 
Четвертой характеристикой спонтанности является ее наблюдаемость. На первый 
взгляд это свойство противоречит утверждению, что спонтанность - это форма энергии. 
Но на самом деле противоречия нет. Существует особая категория явлений, которые 
можно описать как «неосязаемую конкретность». Например, любовь или ненависть, 
неосязаемость которых имеет весьма конкретные проявления в поведении. 
Морено описал четыре независимые формы выражения спонтанности. В 
драматической форме спонтанность помогает оживить чувства, действия и слова, 
которые повторяются уже, быть может, в тысячный раз. Творческая спонтанность 
способна создавать новые идеи, новые виды искусства, новые модели поведения. 
Оригинальная спонтанность не связана с творчеством, но позволяет расширить уже 
существующее, придать ему новую форму. И, наконец, формой спонтанности является 
также адекватность реакции, характеризующаяся правильно выбранным временем и 
эмоциональной интенсивностью определенного поведения. Исходя из сказанного, можно 
определить спонтанность как адекватную реакцию на новую ситуацию или новую 
реакцию на старую ситуацию. 
Морено рассматривал спонтанное поведение в психодраме в качестве «противоядия» 
все возрастающей ригидности социально-ролевого поведения. Члены 
психодраматических групп расширяли ролевой репертуар, исследовали индивидуальные 
особенности и по мере разыгрывания представления находили решения специфических 
личностных проблем. Морено считал, что психодрама, позволяя участникам  изменить 
привычные поведенческие стереотипы, освободиться от тревоги, актуализировать свой 
жизненный потенциал, помогает им достичь иного жизненного статуса. 
Спонтанность - это тот ключ, который приводит к пониманию идеи творчества. Как 
говорил Морено: «Творчество - это спящая красавица, которая для того, чтобы 
проснуться, нуждается в катализаторе. Таким хитрым катализатором творчества является 
спонтанность» (4, с. 181). Другими словами, идеи возникают во время спонтанного 
действия, а при удаче и достаточной настойчивости могут привести к творческому акту.  
Упор на спонтанность не означает, что во время психодрамы не используются 
привычные действия. Понятие «спонтанность» у Морено содержит две основных 
переменных: адекватный ответ и новизна. Таким образом, поведение должно быть как 
новым, так и адекватным для данной ситуации. Тот член группы, который не знаком с 
культурными и социальными ограничениями, может во время представления, 
разыгрывая какую-то роль, выдать спонтанное поведение, но оно будет рассматриваться 
как патологическое. 
 Терапевтические цели в психодраме часто включают в себя знакомство клиента с 
культурными и социальными ограничениями с одновременным облегчением процесса 
развития творческой спонтанности. Согласно Морено, современные люди боятся 
непосредственного и эмоционального (спонтанного) общения так же, как примитивные 
люди боялись огня до тех пор, пока они не научились добывать его. Он считал, что 
можно научиться спонтанности, и начал разрабатывать специальные 
психодраматические приемы для тренировки спонтанных действий. 
 
Катарсис и обучение. 
Собственное целительный эффект психодрамы достигается за счет катарсиса и 
обучения. Под катарсисом обычно понимается снятие напряжения. Морено различал два 
вида катарсиса: катарсис действия, которого может достичь протагонист, то есть 
активный участник разыгрываемой драмы, и катарсис интеграции, испытываемый 
всеми участниками за счет идентификации себя с другими действующими лицами. 
Второй целительный элемент психодрамы - обучение ролевым играм - преследует 
две основных цели: обучение спонтанности и расширение имеющего ролевого 
репертуара (иногда даже отказ от некоторых ролей) с помощью ролевых игр. 
 
      КОНСТИТУЕНТЫ  (ИНСТРУМЕНТЫ)  ПСИХОДРАМЫ 
Конституентами психодрамы являются сцена, ведущий психодрамы (директор), 




Классической формой психодраматической сцены является сцена в мореновском 
терапевтическом театре в Биконе. Она представляет собой трехъярусную конструкцию, 
над которой возвышается полукруглый балкон. Располагаясь на первом ярусе, 
протагонист и ведущий психодрамы оказываются вне групповой ситуации и попадают в 
непосредственное пространство психодрамы. На втором ярусе, где они сидят друг перед 
другом или прохаживаются по сцене, происходит вступительная беседа. При этом группа 
в той или иной степени исчезает из поля сознания протагониста. На этом ярусе может 
осмысливаться и эмоционально переживаться уже разыгранная сцена, которая затем 
может плавно перейти в другую. Само психодраматическое действие разыгрывается на 
третьем ярусе, на круглой платформе. Она насчитывает четыре метра в диаметре. Три 
яруса и балкон следует понимать и как отображение различных измерений жизненной 
действительности. Третий ярус, или игровая площадка, рассматривается как измерение 
последовательности жизненных событий, коллизий и перемещений в бытии. Над нею 
возвышается балкон. Морено задумывал четвертое измерение психодраматической 
сцены как место для Спасителя, Героя, Сверхчеловека, как возможность 
пространственного изображения различных миров, например, рая и ада, земли и 
подземного мира. Психодраматическая сцена сохраняет свое значение даже тогда, когда 
в основу психодрамы положены самые разные теоретические концепции. Иногда, 
 например, в рамках психоаналитической теории, балкон используется для изображения 
«Сверх-Я». 
Если мы не располагаем подобной сценой, то вместо нее используется любое 
пространство в кругу группы. Оно должно быть достаточно велико, чтобы протагонист и 
вспомогательное лицо имели простор для психодраматического действия, а само 
помещение желательно должно иметь правильные пропорции. Слишком маленькие 
помещения ограничивают свободу перемещения исполнителей, слишком большие 
отрицательно сказываются на групповом чувстве, слишком светлые, невыразительные 
комнаты оказываются непригодными для изображения драматичных, воображаемых или 
исполненных теплыми человеческими чувствами сцен. Сцена должна отчетливо 
отделяться от зрителей, от зрительного зала. 
 
 Директор, или ведущий психодрамы. 
Директор - это психодраматический термин для обозначения «терапевта». Основная 
функция директора - вести сеанс лечения: принять на себя ответственность за его 
психотерапевтические аспекты и за правильное использование метода. 
Однако это определение функций терапевта слишком общее, не отражает сложности 
его задач. Морено отмечает следующие функции директора- быть продюсером, главным 
терапевтом и социальным аналитиком. 
В начале психодрамы директор стимулирует группу в целом, и прежде всего 
протагониста, к игре. Сообразно запросам протагониста, ситуации и группы он вводит 
соответствующие психодраматические техники и прерывает сцены, как только они 
перестают быть продуктивными в психодраматическом отношении. Иногда он 
прекращает также сцены ввиду особых реакций, которые в процессе игры осознанно или 
неосознанно обнаруживает протагонист. В этом случае он побуждает к изображению 
распознаваемой по таким реакциям проблемы в новой сцене. В фазе обсуждения он 
препятствует ненужной рационализации со стороны группы и указывает на 
сомнительность «хороших советов». Там, где это целесообразно, он вместе с группой 
дает протагонисту обратную связь. 
Наряду с этими директивными функциями директора психодрамы также большое 
значение для психодраматического процесса имеет его недирективное, исключительно 
перцептивное поведение на протяжении исполняемой сцены. В течение этого времени, 
наблюдая за изображаемыми событиями и группой, он спокойно располагается на краю 
сцены и сосредоточивается на психодраматическом действии. Каким бы директивным он 
ни казался в остальных случаях, теперь он полностью ориентирован на поведение 
протагониста. Ни одно слово, ни малейшее колебание настроения или жест исполнителя 
не должны от него ускользнуть. Словно радарный прибор, он настроен на тончайшее 
проявление чувств протагониста, партнеров и, по возможности, группы. Наряду с 
интенсивной направленностью на протагониста директор всегда несет полную 
ответственность за всех челнов группы. Поэтому начинающему терапевту рекомендуется 
работать с ко-терапевтом. 
Такая позиция ведущего психодрамы - позиция незаметного наблюдателя на краю 
сцены - имеет два больших терапевтических преимущества: она позволяет следить за 
 игровым действием и защищает от переносов. В фазе игры переносы протагониста 
совершенно не затрагивают ведущего психодрамы. В этом состоит важная особенность 
психодрамы Морено. Протагонист репродуцирует свои бессознательные побуждения в 
игре. Переносы протагониста совершенно отчетливо направляются на партнеров, 
исполняющих функции носителей проекции. На всем протяжении игры протагонист в 
свободном действии полемизирует с этими носителями проекции, то есть со своими 
переносами. Благодаря такой структуре терапевтической психодраматической ситуации 
психодрама отвечает желаниям и терапевта и пациента. Описанной Фрейдом «Борьбы 
между врачом и пациентом, между познанием и изживанием» не происходит. В 
психодраме действие не просто желанно для пациента, оно тут же вводится ведущим 
психодрамы в игру - это в первую очередь относится к больным с неистерической 
структурой личности, которые особенно нуждаются в действии. Находящемуся во время 
игры на краю сцены ведущему не нужно «одолевать» переносы того или иного 
протагониста. 
Другим преимуществом, которое наряду с «защитой» от переносов привносит с 
собой положение ведущего психодрамы на краю сцены, является некоторая дистанция от 
происходящего и тем самым лучшее видение свободных действий протагониста и игры 
партнеров. Это видение позволяет ведущему осмысленно руководить игровым 
действием. 
Здесь следует указать еще на четыре качества ведущего, которые Морено считает 
обязательным для проведения психодрамы: методическую компетентность, 
искренность и открытость, мужество, чтобы справляться со сложными 
непредвиденными ситуациями, а также творческую фантазию. Ведущему психодрамы, 
не обладающими этими качествами, настоящая психодрама может удаться лишь в редких 
случаях. Подлинно исцеляющей психодрама становится только тогда, когда 
психодрамотерапевт постоянно ощущает резонанс с протагонистом. 
 
 Протагонист. 
Слово «протагонист», «первый игрок» ( от греч.: protos - первый и agon - борьба, 
игра), обозначает в языке театра и психодрамы героя или главного исполнителя пьесы 
или психодраматической сцены. Хотя протагонист психодрамы соответствует этому 
заимствованному из языка театра термину во всех его значениях, он все-таки не актер. 
То, что он играет не является запланированным и отрепетированным. Он играет это в 
произвольном действии, на основе импровизации. Он играет собственную жизнь, 
настоящее, прошлое, будущее, о котором мечтает; он играет все это искренне и по-
настоящему, исполненный чувствами, к которым он вряд ли был бы способен на одном 
только вербальном уровне коммуникации.. Выражая свои чувства в психодраме, он не 
только познает себя самого с собственной своей позиции, но и при обмене ролями со 
своими визави смотрит на себя его глазами. Он воспринимает точку зрения ближнего. 
Психодраматическое действие захватывает всю личность исполнителя, его мысли, 
чувства и действия. Удивительно, как благодаря игре зачастую происходит возрастная 
регрессия протагониста, полностью меняющая манеру его поведения. 
 Протагонист психодрамы отличается от профессионального актера тем, что в момент 
драматического действия, как показывает Морено в своей работе «Театр импровизации», 
он - это и драматург, и режиссер, и исполнитель в одном лице. Сообразно своим 
представлениям он инсценирует пространство действия. А в то время как он пробуждает 
и переживает свои воспоминания и представления, его интрапсихическое переживание 
проявляется в жестах и словах в качестве психодраматического персонажа. Его создание 
драмы направлено изнутри вовне. 
 
Вспомогательные лица, или вспомогательные «Я». 
Вспомогательные «Я» ( auxiliary egos), - это люди, участвующие в 
психодраматическом сеансе как помощники, коотерапевты. Они имеют троякого рода 
задачу: во-первых, изображают отсутствующих реальных или воображаемых лиц, 
имеющих отношение к протагонисту, и становятся носителями его переносов и проекций 
в психодраме. Иногда они могут изображать некоторые стороны протагониста. Во-
вторых, они являются посредниками между директором и протагонистом и как таковые 
должны концентрироваться как на протагонисте и его игре, так и на директоре и его 
указаниях. Получаемые с обеих сторон замечания определяют их спонтанную в 
остальном игру. При психодрамотерапии с тяжело больными пациентами рекомендуется 
задействовать обученных вспомогательных «Я» или ассистентов. В-третьих, 
вспомогательные лица выполняют социотерапевтическую функцию. Они помогают 
протагонисту изображать и исследовать собственные межчеловеческие отношения, а 
также проводить психодраматический диалог со своими жизненными партнерами. 
Благодаря интенсивному сопереживанию в разыгрываемой ситуации даваемая ими по 
завершении игры «ролевая обратная связь» предоставляет возможность протагонисту 
еще больше прояснить себе и понять изображенные в драме человеческие констелляции.  
От вспомогательных лиц не требуется точного воспроизведения реальной 
действительности. Достаточно приблизительного воспроизведения, близкого настолько, 
чтобы заставить протагониста почувствовать и поверить, что он сталкивается с 
реальными вещами. Кроме того, образы ситуаций, созданные вспомогательными лицами, 
обычно утрированы. Этот процесс преувеличения характерен лишь для психодрамы и 
является мощным терапевтическим средством. 
 
 Группа.                                               
Морено осуществляет в психодраме идею «терапии в группе, посредством группы, 
для группы и самой группы». Оптимальные размеры терапевтической 
психодраматической группы составляют от шести до девяти членов. Если группа будет 
меньше, то может получиться так, что три или четыре члена группы играют и только 
один член группы смотрит. Игра совершается в вакууме, что протагонистом и 
вспомогательными лицами - зачастую бессознательно - ощущается как неприятное и 
означает нежелательное уменьшение резонанса в фазе обсуждения. Если группа 
слишком велика, то даже опытному психодрамотерапевту нелегко справляться с 
запросами протагониста, одновременно улавливать интенсивные порой реакции 
отдельных членов группы и следить за динамикой всей группы. Учебные группы могут 
 быть несколько большими по размеру, поскольку большее число участников 
обеспечивает более содержательную идентификационную обратную связь и 
способствует в фазе обсуждения обогащению учебного процесса в целом. 
Для целенаправленной психодрамотерапии немаловажное значение имеет состав 
группы. Терапии в группе благоприятствует гетерогенный состав группы. Участники 
группы, различные по своему полу, структуре личности, способностям, опыту и недугам, 
способны изобразить неожиданные ситуации более полно, чем гомогенные группы. 
Кроме того, гетерогенная группа представляет собой, так сказать, общество в 
миниатюре. 
Терапия для группы чаще всего осуществляется в гомогенных по составу группах, 
например, в группах алкоголиков, группах родителей, группах подростков. Изображение 
какой-либо проблемы протагониста и терапевтическая работа с ней в гомогенной группе 
является не только терапией протагониста, но и для всех участников группы примером 
изображения их собственных проблем и терапевтической работы с ними. 
 
                ПСИХОДРАМАТИЧЕСКИЕ  ТЕХНИКИ 
Морено и его учениками разработано так много техник, что для того, чтобы их 
изложить, потребуется целый том. Мы остановимся лишь на основных - 
самопрезентация, монолог, дублирование, зеркало, обмен ролями, реплики в сторону, 
пустой стул. 
 
Самопрезентация (представление самого себя) - это одна из самых простых 
техник. Она состоит из серии коротких ролевых действий, в которых протагонист 
изображает самого себя или кого-то очень важного для себя. В этих действиях 
протагонист является единственным участником и представление получается абсолютно 
субъективным. Морено так описывает эту технику: «Самая простая психодраматическая 
техника состоит в том, чтобы дать пациенту начать с себя, то есть прожить в 
присутствии психиатра ситуации, являющиеся частью его повседневной жизни, а 
главное - прожить основные конфликты, в которые он вовлечен. Он также должен 
максимально конкретно и тщательно представить каждого человека из своего 
окружения, своего отца, свою мать, свою жену, или любого другого человека из своего 
социального атома (социального образования, к которому он тяготеет). Для пациента это 
не роли просто отца, матери или сослуживца, это его отец, его жена, его сослуживец».(1,  
с. 94-95). 
В основе этой техники лежат две основные предпосылки - субъективность и 
исключительность. Субъективность заключается в том, что описание базируется на 
особенностях характера протагониста, его личных ощущениях и суждениях. 
Исключительность заключается в том, что протагонист является единственным 
источником этих ощущений и суждений. Протагонист сам полностью распоряжается 
тем, какие впечатления будут отображены, в каком объеме и на какие моменты будет 
сделано особое ударение.  
В техническом плане названный метод обычно существует в двух видах. Первый 
состоит в том, что протагониста просят дать короткое описание самого себя, а также 
 важных для него людей в форме последовательных эпизодов, как бы устроить парад лиц 
и личностей. Второй способ часто называют еще монодрамой. Здесь протагонист 
разыгрывает серию завершенных ситуаций, причем все исполняет сам. Все роли 
описываются только протагонистом.  
Иногда техника самопрезентации может реализовываться в ситуации интервью. Это 
бывает особенно полезно, когда протагонист описывает сцены, в которых требуется 
исполнить роль другого человека. У протагониста берут интервью в соответствии с 
ролью, и он отвечает на вопросы так, как в действительности отвечал бы тот человек. 
Следующая сцена иллюстрирует эту форму техники самопредставления (1, с.95-96). 
Ведущий (протагонисту). Я хотел бы встретиться с твоей женой и понять, каким ты 
ей видишься. А раз твоей жены здесь нет, почему бы тебе не исполнить ее роль? В конце 
концов из нас двоих ты лучше знаешь ее (протагонист принимает роль жены). 
Протагонист (как жена). Здравствуйте... 
Ведущий. Здравствуйте, я - доктор Д., думаю, мы с Вами раньше не встречались, я 
терапевт вашего мужа. Я очень хотел встретиться с Вами и немного поговорить. Вы не 
возражаете? Как Вас зовут? 
Протагонист (как жена). О! Я очень рада поговорить с Вами. Я -М. Очень приятно 
познакомиться. 
Ведущий. Ваш муж говорил, что Вы эмоциональный человек, легко возбудимы. Это 
так? Вы не могли бы рассказать мне немного об этом. 
Протагонист (как жена). Это он так думает. Я - возбудимая! Я скажу Вам, в чем его 
проблема. Он просто не понимает разницы между возбуждением и беспокойством, вот в 
чем дело. Он ... ( и т.д.). 
Обучить протагониста технике самопредставления можно несколькими способами. 
Указания даются обычно так: «Я бы хотел увидеть, как ты ведешь себя в жизни. Можешь 
стоять, сидеть или ходить по этому пространству». Или: «Я бы хотел встретиться с твоей 
матерью. Раз ее здесь нет, исполни ее роль. Пожалуйста, опиши ее как можно лучше. 
Попробуй почувствовать то, что чувствует она, и думать так, как думает она. Давай 
посмотрим, что она за человек».  
 
 Монолог.                                           
В этой технике от протагонистов требуется изложить свои чувства и мысли, как 
будто они вслух (но при этом интимно) советуются сами с собой. Эта техника может 
выглядеть как комментирование своих действий в середине сцены, перед ее началом или 
в конце.  
     Как действует эта техника? Получив указание вести разговор, протагонист удаляется 
от центра пространства действия на периферию. Там он начинает ходить по кругу 
медленным шагом. Делая довольно большие круги, всегда двигаясь вперед. В процессе 
ходьбы протагонист открыто выражает свои мысли и чувства на данный момент. Обычно 
разговор с собой длится недолго, от нескольких секунд до примерно пяти минут, в 
зависимости от того, насколько протагонист чистосердечен, и в зависимости от темы.  
     Почему все происходит на ходу? Потому что передвижение выступает как «стартер» 
физического разогрева, способствует процессу вовлечения. Ходьба по кругу и все время 
 вперед предпочтительнее ходьбы вперед-назад, так как последняя вызывает 
беспокойное, повторяющееся поведение и физически утомительна. Например, можно 
дать следующую инструкцию: «Я бы хотел, чтобы сейчас Вы поговорили сами с собой. 
Подойдите к краю пространства действия и начните потихоньку ходить вокруг него. 
Пока ходите, дайте нам послушать, о чем Вы думаете и что ощущаете именно сейчас по 
поводу нашей встречи, вообще говорите о чем угодно». В монологе, предшествующем 
ключевой сцене, можно сказать: «Поговорите о встрече, столкновениях, Вам 
предстоящих; о Ваших ожиданиях, настроении, тревогах и т.д. Во время разговора 
продолжайте ходить вокруг пространства действия». 
                               
Дублирование.                               
Из всех основных техник дублирование и обмен ролями выступают как самые 
продуманные и терапевтически мощные средства психодрамы. 
Дублирование означает, что другой человек, так называемое вспомогательное «Я», - 
обычно психодрамотерапевт или ко-терапевт -исполняет специальную роль - 
дублирующую роль протагониста.  
Вспомогательное лицо исполняет эту роль одновременно с протагонистом и пытается 
стать его «психологическим двойником», быть его внутренним голосом, сознанием, 
выражать его чувства, вскрывать тайные мысли и суждения, помогать выражать их 
полно и открыто. Он говорит то, чего протагонист в данной ситуации высказать не 
может или не осмеливается. Любое замечание дубля, соответствующее миру 
переживаний протагониста, и которое дубль способен выразить лучше его, 
воспринимается последним как собственный внутренний голос. Ошибочные замечания 
воспринимаются как «чужеродное тело» в собственном мире переживаний и 
«рефлекторно» устраняются. Важным является тот факт, что протагонист, как правило, 
не оказывает сопротивления верным высказываниям дубля, а принимает их и развивает в 
собственном монологе. 
Роль дублера весьма сложна, и первый шаг, ведущий к достижению 
психологического единства с протагонистом, - это имитация физической стороны 
поведения протагониста -физических особенностей, жестов, манер. Если протагонист 
стоит, дублер встает тоже. Если протагонист сидит, почесывает голову, нервно 
перебирает пальцами, пожимает плечами, вскрикивает, смеется, шепчет и т.д., дублер в 
точности повторяет эти действия. Цель такого повторения двоякая: 
а) помочь дублеру освободиться от своих индивидуальных свойств и как можно 
глубже погрузиться в роль протагониста. Речь идет о степени погружения, ибо от своей 
индивидуальности полностью освободиться невозможно; 
б) направить внимание дублера на физические ключи в надежде на то, что это 
поможет определить ключи, касающиеся психологического состояния протагониста. 
 В связи с этим очень важно физическое положение дублера, то есть его место в 
пространстве относительно протагониста. Морено советовал дублеру стоять позади 
протагониста. Д.Киппер придерживается другого мнения, он рекомендует дублеру стоять 
рядом с протагонистом, сбоку от него (лучше с противоположной от зрителей стороны), 
т.к., стоя позади протагониста, дублер не видит всей картины. 
 Следующий шаг дублера - повторение манеры изъясняться, не слово в слово, а 
ключевых слов, в основном, выражая настроение, заботы, желания. Таким образом 
достигается ментальное ( т.е. касающееся склада ума) и эмоциональное сходство с 
протагонистом.  
Далее дублер может углубляться в развитие роли. Он должен читать между строк 
все то, что недоговаривает протагонист. Для этого ему приходится мобилизовывать 
свою чувствительность, умение сопереживать, понимание, возможно, мудрость. 
Часто дублеры не достигают успеха, потому что стараются занять позицию 
профессионального, объективного наблюдателя, а не полупрофессионального, 
вовлеченного участника. Такие дублеры часто с готовностью предлагают свою 
интерпретацию поведения протагониста и постоянно проводят мини-интервью в своей 
роли, задают много вопросов. Лучшее дублирование осуществляется посредством 
утверждений, а не вопросов, повторяющих высказывания протагониста и их 
интерпретирования. 
Протагониста также учат разговаривать со своим «двойником».Терапевт 
инструктирует и протагониста и будущего дублера по отдельности. 
Например, протагонисту: «Как и у всех нас, у тебя иногда бывают противоречивые 
мысли и чувства. Иногда ты ощущаешь, что в тебе происходит внутренний спор. Я хочу, 
чтобы у тебя был дублер. Этот человек попытается стать тобой и представлять 
внутренний аспект твоей личности. Твой двойник попробует помочь тебе, проясняя твои 
мысли и чувства. Ты можешь разговаривать со своим двойником, как будто ты ведешь 
внутренний спор. Если твой двойник не прав и произносит вещи, которые не отражают 
твои мысли и чувства, пожалуйста, исправь его». 
Дублеру: «Как дублер ты становишься частью протагониста. Попробуй сымитировать 
его поведение, прочувствовать протагониста. Ты - его продолжение, часть его, а не 
только его голос. Говори от первого лица и попробуй изобразить то, что скрыто и не 
выражено. Время от времени советуйся с протагонистом, не сошел ли ты с верного пути. 
Запомни, ты говоришь только с твоим протагонистом». 
                                              
Обмен ролями. 
Одной из самых важных, сильных, а также популярных техник терапевтического 
вмешательства является техника обмена ролями. Техника на удивление проста. На 
короткое время два человека меняются местами, так что А становится Б и Б 
становится А. 
Обмен ролями - для многих знакомое явление. Человеческие отношения часто 
включают мысленный обмен ролями. Люди часто задумываются о том, как бы они 
повели себя на чьем-то месте, а потом развивают целую цепь фантазий касательно 
событий, которые могли бы с ним произойти, будь они кем-то другим. Часто нам задают 
вопрос: «Как бы ты поступил на моем месте?» или «Войди в мое положение. Ты 
понимаешь меня?». 
Понятие обмена ролями происходит от экзистенционального подхода в философии, 
особенно в том, что касается термина «встреча». В 1914 году Морено так описал идею 
«встречи», то есть обмена ролями, в своем философском стихотворении: 
 Встретились двое: глаза к глазам, лицо к лицу. 
И когда ты окажешься ближе, я вырву твои глаза 
И вставлю их вместо своих. 
И ты вырвешь мои глаза 
И вставишь их вместо твоих. 
И я буду смотреть на тебя глазами твоими 
И ты будь смотреть на меня глазами моими. 
В технике обмена ролями два участника меняются местами физически, каждый 
перенимает позу, манеры, душевное и психологическое состояние другого. 
 
 В психодраме в обмене ролями всегда участвует протагонист. Он временно 
становится вспомогательным лицом, а последний играет роль протагониста на срок, 
определенный этим обменом ролей. Во время действия данной сцены протагонист может 
обмениваться ролями со вспомогательным лицом несколько раз, если это необходимо. 
Но обмен ролями, если им часто пользоваться, может потребовать чересчур сильной 
эмоциональной нагрузки. 
К использованию этой техники психодрамотерапевт прибегает тогда, когда 
вспомогательное лицо исполняет роль какого-то человека, хорошо известного 
протагонисту, но ему для достоверного изображения нужна дополнительная 
информация. Протагонист становится этим человеком и предоставляет недостающую 
информацию. Кроме того, эта техника помогает получить терапевту больше информации 
о протагонисте, т.к. многие протагонисты выдают больше информации о себе, пребывая 
не в своей роли, а в роли вспомогательного лица. Выходя из своей роли, протагонист как 
бы забывает о психологической защите. И конечно, техника обмена ролями хорошо 
работает при разборе конфликта между близкими людьми, конфликта, который должен 
быть разрешен путем улаживания и признания требований всех сторон. 
Инструкции: 
«Поменяйтесь ролями! Я хочу, чтобы ты (протагонист) сел (встал) здесь, где было 
вспомогательное лицо, и был тем человеком, которого изображало вспомогательное 
лицо. Веди себя и говори точно так, как это делал он. А ты (вспомогательное лицо) 
передвинься сюда, где был протагонист, и попытайся в точности быть им. А теперь 
(вспомогательному лицу, которое теперь изображает протагониста) будь добр, повтори 
последние слова протагониста». 
Пример, иллюстрирующий технику обмена ролями. Это фрагмент сеанса с 
протагонистом (1, с. 112-113). Восемнадцатилетняя С. жалуется на бесконечные ссоры со 
своей матерью. На вопрос о типичном поводе для ссоры она отвечает: «Ну, например, ее 
отношение к мальчикам, с которыми я встречаюсь». В сцене участвуют С. и ее мать в 
исполнении вспомогательного лица, сцена происходит на кухне ее родителей после 
обеда. 
Мать (вспомогательное лицо). Ты сегодня вечером собираешься уходить? 
С. Да. 
Мать. Снова с Джоном? 
С. Да, снова. (передразнивая последнее слово). 
 Мать (неодобрительно). Как всегда, тебя, я думаю, не интересует мое мнение? 
С. Совершенно верно. 
Мать. Честно говоря, не понимаю, что ты в нем находишь. Ты заслуживаешь 
большего. 
С.(взрывается). Я говорила тебе, что мне не интересно твое мнение. Но ты 
обязательно его выскажешь. Это моя жизнь, и я буду жить, как хочу. Я буду встречаться, 
с кем захочу. Перестань вмешиваться. Я не твоя собственность! (Встает со стула, чтобы 
уйти из кухни в знак протеста). 
Ведущий. Подожди минуту. Возможно, так обычно заканчивается ваш разговор. Но я 
хочу, чтобы ты сейчас поменялась ролями со своей матерью. Ты в роли матери сядь 
здесь ( указывает на стул матери), а ты (вспомогательному лицу) пересаживайся на стул 
протагониста и будь С. (Вспомогательному лицу.) Кто ты? Как тебя зовут? Кто сидит 
напротив тебя? 
Вспомогательное лицо (в роли С.). Я-С., а это моя мама (указывает на протагониста). 
Ведущий (вспомогательному лицу). С., будь добра, повтори, пожалуйста, последнее 
предложение, сказанное протагонистом. 
Вспомогательное лицо ( в роли С.). Это не дает тебе права распоряжаться моей 
жизнью. 
Мать (С.). Послушай, я не распоряжаюсь твоей жизнью. Просто у меня есть опыт и я 
желаю тебе добра. 
Вспомогательное лицо ( в роли С.). Ха!! 
Мать (С.). Мы всякий раз будто сражаемся с тобой. Всякий раз! А я-то мечтала, что 
моя дочь будет мне самым близким другом. 
Вспомогательное лицо (в роли С.). Ты мне не друг, ты мать. 
Мать (С.). Ты делаешь мне больно! (Начинает плакать). 
Вспомогательное лицо (в роли С.). Послушай, мамочка, (нежно берет ее за руку), я не 
хотела тебя обидеть. Но я, правда, не понимаю тебя. Ты боишься, что со мной что-
нибудь случится, да? 
Мать (С.). Возможно. 
Вспомогательное лицо ( в роли С.). Что, например? 
Мать (С.). Не знаю. Может быть, я боюсь того, что не сбудутся мои надежды, 
связанные с тобой. Может быть, я боюсь того, что, если я не защищу тебя, с тобой 
случится что-нибудь ужасное. Ох, я так боюсь и так растеряна. 
Вспомогательное лицо (в роли С.). Мама, я ведь взрослая, мне не нужна твоя защита. 
Мать (С.). Я не хочу потерять тебя. (Всхлипывает.) 
Вспомогательное лицо (в роли С.). Ты вовсе не должна потерять меня, мамочка, разве 
ты не счастлива тем, что счастлива я? Разве не это самое главное? 
Мать (С.). Но ты же не делишься своей радостью со мной. Ты лишь ругаешься со 
мной. 
Ведущий. Поменяйтесь ролями снова. Каждый пусть исполняет свою первоначальную 
роль. Повтори последнее предложение, сказанное протагонистом в роли ее матери. 
Мать ( Вспомогательное лицо). Но ты не делишься своими радостями со мной. 
 С.(еще в слезах от предыдущей роли). Наверное, это так. Бог его знает, почему мне 
кажется, что с мамами можно только спорить и ругаться. 
Ведущий. Спасибо. На этом давайте остановимся. С., как ты отнесешься к тому, 
чтобы исследовать твой ответ на последний вопрос в следующей сцене? 
С. Хорошо. 
 
 Реплики в сторону.                                     
У этой техники та же терапевтическая цель - извлечение и раскрытие внутренних 
мыслей и чувств протагониста. Но эта техника выделяется среди других в силу двух 
причин. Первая - она вводится в действие в том случае, когда имеются явные указания на 
то, что изложение событий в интерпретации протагониста недостоверно и что он 
умышленно скрывает правду. Цель техники реплик в сторону - концентрироваться на 
скрытой части изложения и сделать ее открытой. И второе: эта техника требует 
участия по крайней мере двух лиц - протагониста и вспомогательного лица, 
исполняющего чью-то роль.  
Техника реплик в сторону действует следующим образом: рассматривается ситуация 
ролевой игры, в которой протагонист общается со вспомогательным лицом, 
изображающим его жену. Предположим, что действие отражает реальную жизненную 
ситуацию, причем протагонист не вполне откровенен в разговоре с женой. Здесь 
терапевт может решить ввести технику реплик в сторону. Делается это так: протагонист 
поворачивает голову в сторону, противоположную от вспомогательного лица 
(представляющего его жену), прикрывает рот рукой с той стороны, где стоит жена, затем 
вслух говорит, что он действительно думает, чувствует или собирается делать. При этом 
вспомогательное лицо продолжает действовать, как будто оно не слышало, что было 
сказано в сторону. Вот иллюстрация этой техники: 
Протагонист. Ну, С., что ты хотела сказать мне? 
Вспомогательное лицо (в роли С.). Пожалуйста, позвони Д. и предложи ему и Т. 
пообедать с нами. Ты знаешь, я очень люблю Т., а мы так давно не виделись. 
Протагонист. У меня с собой нет номера их телефона, он остался в офисе ( в 
сторону, отворачиваясь  от С., прикрывая рот рукой с той стороны). На самом деле я 
помню их номер телефона, но Д. такая зануда! Может, если отложим звонок до завтра, 
она забудет об этом. Убейте меня, я не собираюсь звать их на завтра. 
Вспомогательное лицо ( в роли С.). Ты не забудешь позвонить им завтра? 
Протагонист. Непременно. 
Вспомогательное лицо (в роли С.). Ведь тебе нравится Д.! Я уверена, ты получишь 
удовольствие от вечера, проведенного с ними. 
Протагонист. Конечно. (В сторону.) Вряд ли стоит сейчас начинать спор. Она 
никогда не понимала моего отношения к Д. 
Явление, когда протагонист говорит сознательно и умышленно не то, что думает, 
называется  «общением со скрытым смыслом». 
Терапевт может дать следующую инструкцию: «Я бы хотел, чтобы ты продолжил 
сцену, как обычно, разговаривая с женой (матерью, другом, сослуживцем). Но как только 
ты почувствуешь несоответствие между тем, что говоришь, и тем, что на самом деле 
 думаешь и чувствуешь, пользуйся техникой реплик в сторону: поверни голову в 
противоположную от партнера сторону, прикрой рот рукой и скажи, что ты 
действительно думаешь, чувствуешь или собираешься сделать. А затем продолжай 
сцену, делая вид, что никто не слышал сказанного в сторону». 
 
Техника пустого стула.                           
Пустой стул - это один из наиболее широко известных и часто применяемых методов 
в психодраме. Здесь протагонист действует без вспомогательных лиц. Вернее, 
протагонист в этой технике взаимодействует с воображаемым кем-то или чем-то, 
представленным одним или несколькими пустыми стульями. Стулья служат 
заместителями отсутствующих лиц, предметов, явлений и т.д. Они могут представлять 
неодушевленные объекты, такие как комната, стойка, дом. Они могут представлять точку 
зрения, черту характера, навык или помехи, чувства. Чаще, однако, пустой стул 
вводится, чтобы представлять человека, с которым протагонист эмоционально связан. 
Этот человек может быть живым или мертвым, кем-то еще, чьим-то «я» или частью 
этого «я». 
В этой технике протагонист разговаривает с воображаемым кем-то или чем-то в 
форме монолога или обмена ролями. Протагонист все время меняется местами и ролями 
с отсутствующим кем-то или чем-то. Этот «двухрельсовый монолог» поддерживает ход 
действия. 
В своей простой форме техника пустого стула использует один стул. Но сцена может 
быть расширена, усложнена и в этом случае можно использовать несколько пустых 
стульев, представляющих несколько ролей. Например, могут быть поставлены два стула 
- один доброжелатель протагониста, другой - злопыхатель. 
Эта техника применяется в случаях, когда протагонисты не готовы встретиться с 
могущими причинить боль обстоятельствами, которые им придется рассматривать на 
терапевтическом сеансе. Техника пустого стула помогает им освоиться с неприятными 
ощущениями, испытать их в менее угрожающей обстановке. Эта техника обеспечивает 
«столкновения под прикрытием», в которых протагонист полностью контролирует 
ситуацию. 
Инструкции. Терапевт ставит пустой стул в центре пространства действия напротив 
протагониста (или членов группы в случае группового лечения) и дает следующие 
инструкции: «Я хотел бы, чтобы вы посмотрели на стул. Когда смотрите на стул, 
попробуйте посадить на него в своем воображении кого-то, с кем у вас «не закончен 
разговор». Попробуйте как можно более отчетливо и точно представить себе этого 
человека и задержите его образ на несколько секунд. Теперь мне хотелось бы, чтобы вы 
обратились к человеку, которого вы только что представили себе сидящим на стуле, и 
сказали все, что у вас есть ему сказать». 
 
Техника  зеркала.                                   
Эта техника - разновидность имитации поведения, разработанная специально для 
того, чтобы обеспечить протагониста живым зеркалом. Техника зеркала 
осуществляется вспомогательным лицом, исполняющим роль протагониста в течение 
 короткого времени, а протагонист наблюдает за ним, удалившись из пространства 
действия. Основная задача вспомогательного лица - скопировать поведение 
протагониста, быть психологическим зеркалом. Но иногда бывает необходимо 
преувеличить отдельные черты поведения протагониста. Здесь требуется интуиция, 
иногда консультации с терапевтом, что в поведении протагониста скопировать точно, а 
что преувеличить.  
В качестве зрителя протагонист, словно в зеркале, видит в игре вспомогательного 
лица самого себя, проявления своей психики. Он обнаруживает, например, каким 
привередливым и мелочным он был с медсестрой во время завтрака. Имея перед своими 
глазами такого зануду (самого себя), он идентифицируется с медсестрой и понимает, 
насколько этот больной (то есть он сам) ей неприятен. Такие «зеркальные» 
конфронтации с собственным поведением могут настолько затронуть наблюдающего за 
ним протагониста, что он зачастую по собственному почину пытается изменить свое 
поведение. 
Эта базовая специфическая техника направлена на преодоление сопротивления со 
стороны протагониста ( терапевту, окружению, ходу терапевтического процесса). 
 
                                ФАЗЫ  ПСИХОДРАМЫ 
Психодрама осуществляется в трех фазах: в фазе разогрева, в фазе игры, или фазе 
действия, и в фазе обсуждения, или заключительной фазе. Все три фазы отличаются 
друг от друга в психодраматической игре модусом отношений, динамикой и 
эмоциональностью. Общая продолжительность психодраматического занятия составляет 
в среднем от полутора до двух часов. 
                                      
Фаза разогрева.                              
Психодрама, как и все виды имитационного поведения, строится по образу и 
подобию реальной жизни. А в реальной жизни большинству наших действий 
предшествует стадия разогрева. Исключение составляют лишь те случаи, когда мы 
бываем захвачены врасплох. Стадия разогрева предшествует действию, она может 
длиться долго или коротко, происходить автоматически или преднамеренно. Например, 
работающие люди обычно каждое утро отправляются на свои рабочие места. Стадией 
разогрева перед началом рабочего дня служат действия: выйти из дома в установленное 
время, добраться до работы, войти в контору, поприветствовать коллег и т.д. Обычно эти 
разогревающие действия производятся автоматически, без осознания того, что они 
являются подготовкой к чему-то. 
В жизни люди могут легко рассердиться, швырнуть книгу или треснуть кулаком по 
столу. Но тому же человеку покажется неудобным и трудным продемонстрировать все 
это по заказу. Поэтому одна из задач стадии разогрева - привести протагониста в 
состояние достаточной вовлеченности, чтобы такое задание не показалось ему 
сложным. 
Наконец, люди, обращающиеся к психотерапии, ищут поддержки в преодолении 
психологических сложностей, в улучшении способности общаться, освобождении от 
душевных мук. В процессе лечения они должны в какой-то момент взглянуть на свои 
 трудности, изучить свои больные места. Это трудные задания, они всегда вызывают 
беспокойство, тревогу. Изучение личности показало, что такой тревогой можно 
управлять с помощью защитных механизмов и различных форм сопротивления, которые 
хотя и являются типичными для обычного поведения человека, препятствуют 
проведению терапевтического процесса, особенно если действуют долгое время. Стадия 
разогрева нацелена на снижение активности защитных механизмов и сопротивления до 
приемлемого уровня, а стало быть, на увеличение шансов на успех терапии. 
Разогрев - это одновременно психологический и биохимический процесс, 
посредством которого человек подготавливается к вступлению в заданное действие. По 
спонтанной теории детского развития Морено, процесс разогрева запускается с помощью 
«стартеров», физических и душевных. К физическим «стартерам» обычно относят 
дыхание, ритмические движения - ходьбу, бег - и пение. Они возникают в первую 
очередь и стремятся стать доминирующими в начальный период жизни ребенка. По мере 
того, как ребенок растет, душевные «стартеры» становятся более употребительными. Но 
физические «стартеры» никогда не утрачивают своего значения, оставаясь 
задействованными в течение жизни человека. При наличии душевных «стартеров» 
физические начинают играть роль спасательного круга. То есть взрослые люди 
прибегают к ним в крайних случаях или будучи застигнутыми врасплох. Например, 
обыкновение расхаживать по комнате или по конторе, если вдруг пришлось столкнуться 
со сложной или неожиданной проблемой. 
Душевные «стартеры» относятся к действиям, происходящим под влиянием 
психологических побудителей, таких, как фантазии, сны, устремления, страхи и чувство 
вины, и социокультурных побудителей, включающих результаты действия социальных 
норм группового давления, социального статуса, моральных обязательств и внешних 
побудительных мотивов. 
Все «стартеры» - физические и душевные - могут быть запущены внутренней и 
внешней стимуляцией. Первая осуществляется протагонистом, вторая - терапевтом.                  
Как уже указывалось, основная цель разогрева - увеличить готовность протагониста к 
действию. Это значит ознакомить протагониста с ролевой игрой как способом 
выражения, создать атмосферу доверия и усилить спонтанность протагониста. 
Итак, первая из целей - помочь потенциальному протагонисту свыкнуться с мыслью, 
что ему придется описывать свои проблемы и разбираться в них языком действий. Люди 
приучены словесно описывать все, что с ними происходит, так они поступают в 
нормальной ситуации, так продолжают поступать и во взаимодействии в ходе 
психотерапии. Чисто поведенческая демонстрация пережитого необычна, часто 
воспринимается как примитивная, ненужная и даже комичная форма выражения. Эти 
сложности и предрассудки должны быть преодолены во время разогрева. Будучи 
эмоционально вовлеченными и должным образом разогретыми, люди воспринимают 
ролевую игру вполне естественно. 
Вторая цель связана с первой. Установление доверия необходимо на каждом 
психотерапевтическом сеансе. Этому придается особое значение. Потенциальные 
протагонисты могут не знать, чего им ждать от сеанса и как они будут выглядеть в глазах 
других со своим языком действий. Они могут думать, что их умение общаться на этом 
 языке явно хромает. Поэтому на стадии разогрева в него надо вселить уверенность в 
себе. Будучи вовлеченным, протагонист полностью расстается со своим страхами и 
чувством неуверенности. 
Третья цель - подготовить протагониста к способности быть спонтанным. Это то же 
самое, что увеличить желание протагониста рисковать. Здесь рисковать - это 
использовать свободу вести себя совсем не так, как обычно. В повседневной жизни 
поведение до известной степени контролируется условностями. При известных 
обстоятельствах человеку приходится сдерживать эмоции, говорить вежливо и 
принуждать себя поступать так, чтобы не повредить жизненным интересам. Во время 
сеанса психодрамы большинство из этих ограничений снимается. Но тут требуется 
вмешательство директора. Протагониста следует убедить, что такая свобода выражения 
во время сеанса допустима и ненаказуема. 
Однако спонтанность и свобода выражения не означает, что протагонист в описании 
чего-либо может выходить за все рамки. Если суть действия выражается без 
ограничений, то форма действия регулируется. Например, если протагонисту надо 
выразить агрессию, он может сделать это. Но ему запрещено  применять физическое 
насилие, которое может причинить вред ему самому, терапевту и его помощнику или 
кому-либо еще из присутствующих на сеансе. Тот же принцип применим и к формам 
выражения любых других чувств. 
Стадия разогрева состоит из тем для обсуждения, ситуаций для разыгрывания 
определенных заданий. Содержание этой стадии терапевт может выбрать по 
собственному желанию. Директор может воспользоваться как молчанием группы, так и 
ее оживленной беседой. Он останавливается на беспорядочно сменяющихся темах и 
ассоциациях членов группы или с помощью специальных разогревающих техник 
побуждает их описать свои имеющиеся в настоящий момент представления или 
проекции. Как бы ни протекала фаза разогрева, ведущий психодрамы в своем отношении 
к группе как к целому и к отдельным ее членам все-таки полагается главным образом  на 
свое вчувствование и интуицию. 
Единственное ограничение - нельзя касаться основной проблемы сеанса. Процесс 
проходит от периферии к центру. Это означает, что терапевт не должен использован 
темы, несущие потенциальную угрозу. Основная цель - запустить процесс разогрева, 
содержание здесь не столь важно.  
В фазе разогрева ведущему психодрамы, несмотря на возможное сопротивление 
группы или отдельных ее участников, нельзя пропустить скрытую готовность к игре 
других членов группы. Если в первой половине фазы разогрева выкристаллизовался 
протагонист, то ведущий психодрамы должен постараться воспрепятствовать  
«охлаждению» его желания играть. Однако никогда на протагониста со стороны 
ведущего или группы не должно оказываться давления. И наоборот, между ведущим 
психодрамы и протагонистом надо постоянно углублять контакт. Лучше всего это 
удается в непосредственной беседе, которую ведут между собой протагонист и ведущий, 
прохаживаясь по сцене. Основанные на вчувствовании вопросы ведущего разогревают 
протагониста к более точному изложению представляемого события. Вербальные и 
невербальные реакции ведущего психодрамы демонстрируют протагонисту, сколь 
 серьезно принимают его самого и его проблемы. Неподдельный интерес ведущего и 
осознание того, что его принимают, благотворно сказываются на протагонисте, его 
готовность рассказать и сыграть возрастает. Как только протагонист более детально 
рассказывает о событии, ведущий прерывает беседу ради игры и побуждает 
протагониста конкретизировать и изобразить данный эпизод на сцене. 
Следует отметить, что ведущий психодрамы тоже должен быть готов к 
эмоциональному вовлечению. Иногда человек бывает явно недостаточно разогрет, чтобы 
вести сеанс. Опытным ведущим хорошо известна данная проблема, и, как правило, они 
разогреваются одновременно с протагонистом. Они пытаются активизировать свои 
«стартеры», становясь физически активными - расхаживая, передвигая стулья и т.д. - или 
используя душевные «стартеры» - разговор с группой или отдельным пациентом. 
  
Фаза игры, или фаза действия.                         
Как только протагонист в фазе разогрева выбрал из круга участников партнера, 
детально описал и оборудовал имеющимися реквизитами пространство, в котором 
разыгрывается сцена, начинается фаза игры. То, что до сих пор рассказывалось словами, 
теперь превращается в образ. Прошлое, мечты и будущее переносятся в настоящее. 
Можно выделить несколько стадий действия. 
1.Начинается фаза действия с предъявления настоящего, то есть с изображения 
посредством ролевой игры проблемы, которая должна быть изучена во время сеанса. 
Протагониста просят показать его проблему и ее масштаб. Обычно это делается 
посредством ролевого проигрывания ситуации, где эта проблема проявляется наиболее 
ярко. Допускается, что протагонист показывает все абсолютно свободно, в совершенно 
субъективной манере, каким бы искаженным не представлялся этот показ наблюдателю. 
2.Далее следует диагностическая часть. Она связана с изучением факторов, 
связанных с предъявленной проблемой. Например, ранние травмирующие переживания, 
которые вызывают определенный образ реагирования на сходную ситуацию, или 
отсутствие необходимых навыков для решения имеющихся проблем. 
3.Затем коррекционная часть - это достижение катарсиса, устранение болезненного 
чувства тревоги, растормаживание, снятие запретов. Основная цель этого раскрепощения 
- подвести протагониста к необходимости изобретать новые способы реагирования. 
4.И наконец, знакомство с альтернативным поведением. Экспериментирование с          
различными путями преодоления и разрешения назревших проблем. Терапевт обучает 
протагониста новым способам реагирования на привычные конфликтные ситуации: 
проигрывание нового поведения и последствий такого поведения. 
Однако, на некоторых сеансах этой стадии действия достичь не удается. Очень часто 
в этот момент бывает слишком рано предлагать решения и требуются новые сеансы для 
исследования проблемы. 
 
Фаза обсуждения, или заключительная фаза                
Фаза обсуждения состоит обычно из двух частей: ролевой обратной связи и 
идентификационной. Важнейшим общим результатом этой фазы психодраматического 
 занятия является превращение эмоционально не связанных до этого членов группы в 
эмоционально-живое сообщество. 
Ролевая обратная связь. 
В ролевой обратной связи партнеры по очереди описывают протагонисту чувства, 
которые проявлялись у них при исполнении отведенных им ролей, а также при 
изображении протагониста при обмене ролями. Протагонист также выражает 
собственные чувства, пережитые им в различных ролях. 
Для психодраматического процесса познания и обучения является важным даже при 
ограниченности времени не откладывать обратную связь на потом, а присоединять ее 
непосредственно к фазе игры. В этот момент пережитые партнерами в процессе 
психодрамы в различных ролях чувства все еще находятся в настоящем. Кроме того, 
благодаря ролевой обратной связи мимолетные, промелькнувшие в предсознании сцены 
с характерными для них эмоциональными констелляциями удерживаются в сознании. 
Только тогда протагонист становится способным на уровне сознания критически 
разобраться с соответствующей констелляцией проигранной ситуации. Благодаря 
вербальной фиксации чувств, пережитых им в различных ролях, протагонист видит себя 
и свое поведение в совершенно другом ракурсе, чем если бы он вспоминал и рассказывал 
о случившемся только со своей позиции. Он может также провести сравнение между 
актуальными событиями и прошлыми, между своими реальными партнерами, с 
которыми он связан теперь, и людьми, окружавшими его в детстве, которые своим 
обращением и поведением постоянно формировали паттерн его реакций. Благодаря 
ролевой обратной связи способность протагониста, не осознававшего до своей 
психодрамы глубинных взаимосвязей проблемы и конфликта, познать и понять их 
достигает очень высокой степени. 
На чем же основан этот эффект ролевой обратной связи? Примыкающая 
непосредственно к фазе игры, она блокирует стихийные, поспешные высказывания 
членов группы. Она не позволяет им ни давать добрые советы, ни интерпретировать и 
рационализировать сыгранные сцены, что в противном случае воспринималось бы 
протагонистом как обсуждение или осуждение его поведения и нарушило бы его контакт 
с группой. 
В ролевой обратной связи нет психологизаторства. Напротив, наибольшее значение 
придается четкому формулированию практически одинаковых переживаний 
протагониста и партнеров в ролях людей, окружавших протагониста, и в его собственной 
роли. Оно создает подлинное взаимопонимание между протагонистом и партнерами, 
стремящимися объективно понять изображенную ситуацию. 
За ролевой обратной связью в качестве второй части обсуждения следует 
идентификационная обратная связь. 
 
Идентификационная обратная связь. 
В идентификационной обратной связи участвуют зрители и ведущий психодрамы, 
поскольку во время игры они идентифицировались с протагонистом или с одним из 
изображаемых людей, имеющих к нему отношение. Например, обычно молчаливый 
участник группы просит слова и сообщает, сколь сильна была его идентификация с 
 протагонистом в детской сцене. В его детстве случалось нечто подобное. После того, как 
участник группы закончил описание своей идентификации с протагонистом, другая 
участница группы рассказывает о своем сильном сопереживании в детской сцене.  
     Отчет об идентификационном переживании может облегчить зажатому человеку 
психодраматическую терапию его собственной проблематики. Кроме того, и 
психосоматические реакции, достаточно часто возникающие у зрителей в фазе игры 
вследствие идентификационных процессов, при идентификационной обратной связи 
быстро исчезают. 
 
Шеринг.                                                
Шеринг является важной частью или особо важной функцией заключительной фазы 
психодрамы. Само слово нельзя точно перевести с английского. Под ним, понимается 
непосредственное постпсиходраматическое сопереживание с протагонистом, которое, 
например, может выражаться через идентификации, возникшие у зрителя на основе 
соответствующих переживаний, имевших место в его собственной истории жизни. Как 
правило, в шеринге ими делятся спонтанно. 
Если до сих пор протагонист считал свое страдание чем-то уникальным, то благодаря 
шерингу оно приобретает для него общечеловеческие черты. Протагонист и зритель 
испытывают глубокое единение. Наряду с этим разделением жизненного опыта шеринг 
означает также сострадание с протагонистом в его бедах, несение вместе с ним его 
бремени, а также сопереживание испытываемой благодаря катарсису радости 
облегчения. «Один несет бремя другого», ставшее при обмене ролями в фазе игры 
пережитой действительностью, расширяется в шеринге до опыта «многие несут одно 
бремя». 
 После чрезвычайно интенсивных психодрам группа может быть на столько 
взволнована, что первое время изъявляет свою близость с протагонистом просто теплым, 
сочувствующим молчанием. Иногда партнеры и зрители выражают протагонисту  
сочувствие его судьбе искренними, сердечными словами. После бурных психодрам в 
качестве особой формы шеринга приемлема короткая совместная прогулка. При этом 
психодрама не обсуждается. Только по возвращении в комнату для занятий психодрамой 
протагонист и группа полемизируют о том, что произошло в психодраме. 
В некоторых случаях третья фаза психодрамы ограничивается шерингом. Благодаря 
этому ограничению тяжело страдающий пациент может почувствовать себя целиком 
принятым другими. В таком шеринге чувства симпатии, глубоко запрятанные в его душе, 
снова могут зашевелиться и найти живое участие у членов группы. Морено называет 
такой прорыв чувств взаимной симпатии катарсисом любви и подчеркивает его особую 
важность в лечении психотических больных. 
Часто в шеринге возникает проблема. Поскольку люди иногда довольно глубоко 
вовлекаются, исполняя те или иные роли, им бывает очень трудно выйти из роли и 
говорить просто от себя. Выход из ролей, которые играли протагонист и 
вспомогательные лица называется деролингом. Выход из роли обычно проходит в форме 
короткой дискуссии, процесса выражения чувств и обмена ими. Существует также 
множество технических приемов деролинга, например, «стряхивание» роли с себя и т.д. 
 Часто именно по тому, каким был шеринг, что в нем происходило, можно оценить 
всю сессию в целом. Иногда шеринг выступает разогревом к следующим психодрамам. 
 
 
Завершая изложение основных понятий и методик психодрамы, необходимо 
подчеркнуть следующее. Вполне вероятно, что Якоб Морено оказал более значительное 
влияние на групповое движение, чем кто-либо еще. Кроме понятий «психодрамы» и 
«социодрамы», Морено разработал игровые методики, которые впоследствии стали 
широко применятся в различных групповых моделях: например, группы встреч, 
трансакционного анализа, гештальттерапии и тренинга умений. 
Одним из наиболее существенных достижений психодрамы являются те 
возможности, которые она представляет для изучения личности по сравнению с 
исключительно вербальным характером получаемого в психоанализе материала. В то 
время как психоанализ Фрейда направлен на получение информации из наиболее ранних 
впечатлений клиента, в психодраме Морено воспроизводятся и исследуются внутри- и 
межличностные конфликты в настоящий момент. Именно сочетание принципа «здесь и 
теперь» и возможностей ролевой игры в групповой практике делает психодраму такой 
привлекательной и полной жизни. Это очень «жизненный подход». Психодрама 
помогает участникам реализовать себя во всех ролях, создавая условия, при которых 
ошибки суждений не сопряжены с риском потерять уважение руководителя или членов 
группы. 
В плане терапевтических целей  психодрама применяется при лечении алкоголиков, 
наркоманов, жертв насилия, в работе с делинквентами, стационарными больными и 
детьми. Кроме того, психодрама используется как средство расширения самосознания 
человека и коррекции навыков межличностного общения. 
 
 
Вопросы для самопроверки. 
1.Что такое ролевая игра? 
2.Зачем необходимо пробуждение спонтанности? 
3.В чем смысл катарсиса? 
4.Какие психодраматические методы вы знаете? 
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